BUNDESREPUDHK DEUTSCHLAND 

DEUTSCHEs ^mmm patentamt 




Ki.21g 24/02 

INIE»IAT.EI» H 05g 



AUSLEGESCHRIFT 1 139 927 



L 37861 Vrac/21g 

ANMKLDSTAQi 3. J A N U A R 19(1 

BEKANNTMACHXJNG 
D£R ANMBLDUNG 
UNDAUSGABE DER 

AUSLBGBSCHRIFTt 22. NOVEMBER 19(2 



Hochfrcqucnz-Cbiiuigiegerate entfaaltea einen 
Hochfrequenzgcnerator, dessen elne Ausgangs- 
klemme durch eine groM'dchige. sinal:dve« Bekoode 
znit dem Patienten verbunden wird» wahrend die an- 
deie, aktive Hektiode zum Schnelden oder KoaguHe- 
v&n dient. Die Stromdichte aa der inakdven Elektrode 
znuB so nledrig gehalten wcrdcn, daS keine RStungen 
oder Verbrennungen auftreten konnen. Sie besieht im 
allgemeinen aus groBflilchigeii Metaliteilen, 2. B. 
einem Drahtnclz, auf das der Patient gelegt wird; es 
sind auch manschcttenardge Elektrodcn bckannt, die 
an GliedmaBcn angelcgt werden kOnnen. 

Um die Gefahr von Verbrennungen an der inakd- 
ven Elektrode auszuschallen, ist bei einem bekannten 
Hochfiequenz-Chirurg^egerat ein Gleichstromhilfs- 
kicis vorgesehen, der zwischen die aktive Elektrode 
und die inaktlve Elektrode geschaltet ist und den 
Hochfrequenzgenerator'selbsttatig abschaltei, wenn 
der Widerstand zwischen dem K<5rper des Patienten 
und der inaktiven Elektrode einen bestimmten Wert 
iiberschreitct. Da der Widerstand zwischen der ak- 
tivcn Elektrode und dem KSrper des Patienten in wei- 
ten Greozen schwanken kann» ist ein zuverlassiges 
Arbeiten mit der bekannten Anordnung nicht zu er- 
reichen. Aufieidem kann der Hochfrequenzgenerator 
bei abgehobener akdver Elektrode nicht eingeschaltet 
werden, und der Generator schaltet ^ch automadsch 
auch bei jedem kuizzeitigen Abheben der aktiven 
Elektrode aus. 

Es ist femer bekannt, bei Hochf requenz-Chiruigie- 
geratcn mchrcre inakdve Elektroden zu verwcnden. 
Es ist schheBHch auch noch bekannt, Hochfrequenz- 
Chirurgiegprate mit einer Alarmvorriditung zu ver- 
sehen, die den Betriebszustand des Hochfiequenzge- 
nerators anzdgt. 

Durch die Erfindung sollen die Nachteile der be- 
kannten Anordnungen vermieden werden. Insbeson- 
dere soil ein Hochfcequenz-Chirurgiegerat angegeben 
werden, bei dem Verbrennungen durch die inaktive 
Elektrode mit Sicherheit vermieden werden, ohne dafi 
dadurch das Aibciten mit der aktiven Elektrode in 
irgendeiner Welse beeintrachtigt wird. 

Ein Hochfrequenz-ChinirgiegerSt mit einem Hoch- 
frequenzgenerator, einer kleinflachigen, akuven Elek- 
trode und einer groflflachigen, inaktiven Elektrode in 
Form von zwci oder mehr Elektrodenteilen ist gemaB 
der Erfindung dadurch gekennzeichnet, dafl die Telle 
der inaktiven Elektrode in einen Gleichstromhilfskreis 
eingeschaltet sind, der iiber den zwischen den Teilen 
der inaktiven Elektrode liegenden Korper des Patien- 
ten geschlossen wird und eine Schaltungsanordnung 
euthalt, die anspncht, wenn der WIderstaod in dem 
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zwischen den- Elektrodenteilen gelegenen Teil dies 
Hilfsstromkreises einen bestimmten Grenzwcrt iiber- 
schreitet, und den Hochfrequenzgenerator abschaltct 
20 und/oder eine Alarmanlage auslost. 

Bei einer Weitcibildung der Erfindung ist eine 
Schaltungsanordnung vorgesehen, die auch anspricht, 
wenn der Widerstand zwischen den Teilen der inak- 
dven Elektrode einen bestimmten unteren Grenzwert 
35 unterschreitet. 

Das Gerat gemaB der Erfindung bietet also sowohl 
gegen zu klcine Kontaktflachen und hohe Obergangs- 
wideist^de Sicherheit, als auch gegen einen Kurz- 
schlufi von Elektrodenteilen, durch die die Anlage 
30 fiinktionsunfahig wUrde. 

Die Erfindung soil nun an Hand der Zeichnungen 
n^er erlautert werden, dabei bedeutet 

Fig. 1 eine schemau'sche Darstellung eincs Hoch- 
fiequenz-Chinsr^egeiStes gemaB der Erfindung, 
35 Fig. 2 ein Ersatzschaltbild zur Eriauterung der 
Wirkungswcise der Anordnung nach pjg. 1, 

Eg. 3 eine weitere AusfOhrungsfonn der Erfin- 
dung, 

Fig. 4 erne Elektrodenanordnung gemaB der Eifin- 
40 dung. 

Das ia Fig. 1 schematisch dargestellte Hochfre- 
quenz-Chirurgiegerat entbalt in bekannter Weise 
einen Hochfrequenzgenerator 1, der iiber eine fiexible 
Leitung 2 mit einem Operationshandgriff 3 verbunden 

45 sein kann. Die zweitc Ausgangsklemme des Hochfre- 
quenz-Chirurgiegerates ist Uber eine Leitung 4 mit 
einer groBflachigen, inakdven Elektrode verbunden, 
die hier aus zwei Teilen 5 und 6 besteht. Auf der in- 
aktiven Elektrode 5, 6 ruht der Korper 7 des Patien- 

50 ten. Die Elektrode 5 ist gleichstronmi'iBig durch eine 
mit einem Kondcnsator9 iiberbriicktc Gleichspan- 
nungsquelle 8 mit Masse verbunden; die Gleicfaspan- 
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nungsqueUe 8 ist hier beispiclswcise als Gratz-GIeich- gestellten HochfreauenzBeneram^ vprh,m/i.n n:. 
nckcr daigesteUt. Die andcrc Efckuodc 6 ist gleich- M JcMte 6° "eS Sr flb^reinln K^^ 
sirommaSlg durch eincn KondensatorlO von Masse 10 4 M^se krauflLrf^ rZT ^ u If 

fenS 6 dSw^S ^""^"^ ^ ^^"^ ' '"""^ Arbeicswicklung eines RclKl? dcm GUter 

aI? a t^ ^f^^ KCrperT des PaUenten gebil- cincr Rdhre 12 verbmiden. Die Rohre 12 ist im nbri 

S T ^'''"•c^' VorspanBUng an der Ka- schettenS' und 6' sebr ^i so ^ S^sS U to" 

Spamiun^teUer geliefert wird. folge der positiven SpSg af d« « 
der am dem Kathodenwnderstand IS imd einem zwi- soem. und da? Reiaie^'* <>r^vi.ri.-.t., . . ^ 

^£^^zi^,'^tryrT'''''f''r &tS,tt£iT^dSSch"nStS 

gescnaltetea Widerstand 16 bestehcn kann. Im Ano- ao troden S' und 6' wird das Gitter der Rflhn. 14 Am* 

das einen die SpannungsqueEllSSl voSes^S^^ 
Arbe.tskonta3ctl8 und/oder einen Ruhekontakt 19 R6h«^eite..1?as Relais^2 Shr^^ffias^^ 

^e Arbeitsweise der Schaltung soU an Hand von 'TS^^SoSnl-'^^^f M 

ll^ A.a A ^^^ J 8' jst so der etsten Relaiswicklung besteht. Da die er^ Re^ 

S.^S^^'^S'^f*^ S"^- '° ''^ Relaiswicklung, wird die di^^hden AnSteom 2r 

"^SRlLTlT^taLT.'i'^"^ ^ ^DielnRisdarSsS^b^sitztalsodie 

18 d^r ;m oiLlnll' ^ , ? Arbeitskontakt Hgenschafi, dafi sle das Hochftcquciz-CMmrSSeSt 

Jeiatr ffel ^^rTV"''- «°'=«'^f "^fi?" a«>«=haltet und/bder Alain, ausl^t, W^r WdS 

nerator auBcr Betneb setzt, beispielsweise fiber e n stand zwischen den Bektovien s' nnTi' .in«. 

kS^/t^^^^^^ 5eTS„e'Ta^ei?2f fl^^f ''^^'^^'^ 

i^^^^^6ZT^''^S''S^'^^t S « felbst,.,.,andlich gibt es eine groBe Anzahl von 
AusfaU der Spannul^^urs ,Ser eher UmeA« ' ^««n.S«^altungsanordnungen, die dasselbe leisten, 
Chung einer Leitnng in cte^ sSSk zum fi^^^^ ^i^"" ^ ^ dargestcllten. Es konnen bei- 

der Rbhre 12 d^ HoclSuem lSschZ b^ SlT- <3«™±alt,6hien oder direkt empfind- 
Alarm gegeben wird ""'"^'^ aogescnaitet bzw. hche Relais verwcndet weiden, an Stelle des einen 

^Die in Fig.l darges.eUte Sicherheitsanordnung 50 SSL"sS^ ' ^^^^ 

spielsweise durch S^in MeSTein Si^ ^Se?« ''''^1'"^ gctrennte Teile unrfaBt. 
sches Instrument, eken IsoIaUoSer u dd^ .««S«-f al^rauch volLg getrcnnte und 

rm einer Weiterbildung deTESS^g siiS'^kS 55 ^PPJ-^eAa^ Hektiodeo verwendet wer- 

^«fh"d^an^S?n -^zu tset wirSr? n.,?-" ein Ausfilhxungsbeispiel einer mecha- 
stand zwischen'^den ElektroX 5 un^fi unte^htft S Z^^'^^'^^T ^K"^'' 
eines bestinunten Wertes faUt. Dieser untcrc Ss'^^lTfl "^'"^"^•.IJe^fientnchenEIek- 

Bei der in Fig. 3 dareestellten AiisfaJ,n.n«f«™ ?Sr^S^>'* ^P' P'a^fi^olie liegen. die die 
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mit einem Antinetzmittel impragaiert. Auf die in 
Fig. 4 dargestellte Elektrodenacordnung kann bei- 
spiclsweise dcr Korpcr des Patiemen gelcgt werden, 
Oder sie kann bei entsprcchcnd kicincicr Ausbildung 
als Manschcttc verwendct werden. s 

PATENTANSPROCHE: 

1. Hocfafiequenz^iiini rgicgerat mit einem Hodi- 
frcquenzgenerator, einer kleinflachigcn, aktiven lo 
Elektrode und einer groCflacbigen, inaktiven Elck- 
trode in Fonn von zwei odcr mchr Elektroden- 
teilen, dadurch gekennzcidmct, daB die Teile der 
inaktiven Elektiode in einen Gleichstromhilfskreis 
eingeschaltet sind, der liber den zwischen den 15 
TeHcn der inaktiven Elektrode liegenden K5rper 
des Padenten gescblossen wild und cine Schal- 
tungsanordnung entJhSIt, die anspricht, wenn der 
Widerstand in dem zwischen den Elekiodenteilen 
gelegenen Teil des HQfsstromkreises einen be- 30 
stimmten Grcnzwert Uberschi^Itet, und den Hoch- 
frequenzgenerator abschaltet und/odereine Alarm- 
anlage auslost 

2. Hochfrequenz-Chinir^egerSt nach An- 
spnich 1, gekennzdchnet durch eine Sdialtungs- as 
anordnung, die aucb anspricht, wenn der Wider- 
staiKi zwischen d^ Teilen der inaktiven Elek- 
trode dnen bestinunten unteren Gienzwert iinter- 
schreitet, 

3. Hochfrequenz-Qiirurgiegerjlt nach An- 30 
spruch 1 Oder % dadurch gekennzdchnet, daB die 
inaktiven Elektrodenteile mechanisch zusacunen- 
hangen. 

4. Hochfrequenz-Chirurg^egerSt nach emem der 
vorhergehendenAnspriiche, dadurch g^kennzeich* 35 
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net, daB ein erstes, inaktives Elektrodenteil (5) 
gleichstrommaBig mit Masse verbunden ist, wSh- 
rend alle anderen inaktiven Elektrodenteile Uber 
jeweils einen Kondensator (10) mit der Masse ver- 
bunden sind; daB dcr durch den Patienten gebil- 
dete Widerstand zwischen den inaktiven Elektxo- 
dcnteilen (5^ 6) einen Teii eines Spannungsteilecs 
bUdet, der mit emer Gleichspannungsquelle (8, 21) 
verbunden ist, und daB die Steueieianchtung (12, 
17) mit cmem Widerstand (13) des Spannungs- 
tellers verbunden ist. 

5. Hodifrequenz-Chirurgjegcrat nach An- 
spruch2 und 4, gekennzcichnet durch ein Relais 
(22), das erregt wird, wenn der Widerstand zwi- 
schen den inaktiven Elektrodenteilcn zwischen den 
beidcn Grenzwerten liegt, in dessen erregten Zu- 
stand der Hochfrequenzgenerator angeschaltct 
und/oder die Alarmanlage ausgesdhaitet ist. 

6. Hochfrequenz-ChirurgiegerSt nach An- 
spruch 5, dadurch gekennzcichnet, daB das Relais 
zwd Arbeitswicklungen enthalt, deren eine im 
Anqdenkreis der Rohre (12) und deren andere in 
dem die inaktiven Elektrodenteile enthaltenden 
Stromkreis liegt und die so geschaltet sind, daB 
die durch den Anodenstrom der Rohre venirsachte 
Enegung durch den zwischen den inaktiven 
Elektrodenteilcn flieBenden Strom kompensiert 
wird, wenn der Widerstand zwischen den inak- 
tiven Elektrodenteilen einen bcsdmmten unteren 
Grenzwert imteischrdtet. 



In Betracht gezogiene Druckschiiften: 
USA.-Patcntsdhrift Nr. 2827 056; 
Zeitschrift 3>The Lancets, Nr. 7064, vom 17.1. 
159. S. 191. 
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Claim I : High frequency surgical instrument with a high frequency generator, a small surfaced active 
electrode, and a large surfaced inactive electrode in the form of two or more electrode parts which are 
thereby characterized that the parts of the inactive electrode are switched on in a direct current 
auxiliary circuit, which will be closed above the patient's body lying between the inactive parts and 
contains a circuit configuration, thus becoming activated when the resistance in the axixiliary circle 
located between the electro parts exceeds a certain limit and shuts off the high frequency generator 
and/or releases an alarm installation. 
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